様式第６

開設のための申出書



私儀、今般、新規開業、施設移転、分院開設、他科併設を下記のとおりいたしますので申し出ます。

記
１．開設予定地


２．病医院名（仮称可）


３．診療科目


４．予定病床数　　　　　　　床


５．新規開業、施設移転、分院開設、他科併設（いずれかに○）

　　　　　予定年月日　　令和　　　年　　　月　　　日


令和　　　年　　　月　　　日

宮崎市郡医師会長　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　現住所
　　　　　　　　　　　　　　　　　連絡先
　　　　　　　　　　　　　　　　　氏  名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印


附　記　１．周辺の医療機関との道路関係を主とする見取図を添付して下さい。
　　　　２．診療科目は最も主とする標榜科を冒頭に記すとともに、詳しく具体的に記載して下さい。
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